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  CLINICAL EXPERIENCE WITH BuTDS IN UROLOGICAL FIELD 
       Kaoru GOTOH, Takashi SHINODA, Taijiro KIMURA, Kazutoshi  Isonsa, 
                  Moriya  NISHI and Fumishige OHTANI 
        From the Department of Urology, Gifu UniversitySchool of Medicine, Gifu 
                         (Director  : Prof. K. Gotoh, M. D.) 
   The clinical effects of a new vitamin B1 derivative,  0-Butyrylthiamine disulfide (BuTDS), 
were evaluated in 24 patients with various urological diseases including bladder neurosis, 
nephroptosis, during or after operation and others. 
   Patients were given  50  mg of BuTDS intravenously daily or 2 to 3 times per week, 
except that postoperative patients who received the drug intravenously by drip only. 
   The results obtained by BuTDS lead to the following conclusions  : 
   1. Subjective symptoms involving urinary frequency, pain on urination, etc. were 
completely relieved or improved in 8 out of 12 patients with bladder neurosis. 
   2. Subjective symptoms accompanied by nephroptosis, such as lumbago, flank ab-
dominal pain, anorexia, etc. disappeared or were improved in 3 out of 6 patients. 
   3. With the injection of BuTDS during or after urological operation, postoperative 
paralysis of the intestinal tract was effectively recovered. 
   4. Although only 1 patient complained of slight numbness of the tongue, other pa-
tients showed no adverse reaction.
　　　　　　 1　緒　 　　 　 　言
　新 しい ビタ ミンB誘 導体 は次 々 と開発 され て
いるが,最 近 田辺製薬 よ りO-Butrylthiamine
disu1且de(BuTDS)が開発 された.
　今 回,我 々は このBuTDSを50mg含 有す
る注射薬 の提供 を うけ,泌 尿器科 疾患に使用 し
たので,そ の概略 を報告 する.
　　　　　　　2.成 分,性 状
　分子式:C32H4eO6N8S2
　分子量=702.　88(B,塩酸塩1mgに 対す る量 は
1.042mg)
　構造式:
r"　 　 　 N-rCrNH2

































4.使 用 方 法
BuTDS50mgを毎Hま たは週2～3回 の静注,手
術後使用例は静脈内点滴注入を行なった,




症例もあ り,この成績 より直ちにBuTDSの 使用効
果を論ずることは出来ない点もあるが,患 者の自覚症
状の改善,消 失をもって有効の基準とした.
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3)手 術後使用例:第3表 の如 く泌尿器科の手術例
に使用した.従 来のビタミンB・使用例 よりBuTDS
使用の方が術後の腸管麻痺の回復が早い.
4)そ の他の疾患:第4表 の如 く,慢性膀胱炎,椎
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の合 成についで ビタ ミソB1誘 導体 は次 々 と合
成 さ れ て き た.0-Butylthiaminedisulfide
(BuTDS)もその一 つであって,他 のB1誘 導
体 とある程度 の類似性が あ り,同 じ様 な効果 が
述 べ られ てい る.
今 回使用 したO・Butyrylthiaminedisulfide
(BuTDS)は従来 のB1に 比 して長時間 にわた
り高血 中B,濃 度 が持続 され,し か も大量 に使
用 して もほ とん ど副作 用をみない といわれてお
り,わ れわれの使 用例 で も副作 用はみ られなか
った.
泌尿器科外 来において膀 胱神 経症 は 日常多 く
み られ る疾患で あるが,い まだ病態が十分に究
明 されてお らず,治 療法 も各種 の薬が試 み られ
てい る現状で あ り,BuTDSに よる治療 もある
程度の期 待が もてる と思われ る.
腎下垂 症で はGutierrzの記載 した如 く疲労
感や頭痛 な どの神経症状,あ るいは消化器症状
を認め るものがか な りあ り,こ れ等 に対 して も
各種 の対 症療法が用い られ てい る.BuTDS使
用に よ り腰痛,側 腹部痛,全 身倦怠感 の消失 を
みた例が あった.注 射 に よるまで もない と思 わ
れ る場合 で も,又 経 口投与 で充分 でない とき,
或は 胃腸障碍 な どであって経 口投 与がで きない
時等BuTDS療 法 を行 って効果が あった例 もあ
り,今 後 検討を重ねたい.
手術患者 の術後 の ガス排出は術後経過の第1
の指 標 とな るが,い ずれの場合にお いて も一過
性に腸管麻痺を きたす もので,排 気 困難 に よる
鼓腸 を招来 して患者 に諸種 の苦痛 を与 える場合
があり,術後早期にガスの排出をみることは術
後管理の上で大切であるが,BuTDSが腸管の













患でも好影響がみ られ,治 療の補助 として使用
すれば効果が期待できそうで,こ の点について
は更に検討を加えたい





1)BuTDSを 膀胱 神経症,腎 下垂 症,術 中
術後,そ の他の疾患に使用 し有効 で あった.
2)副 作用は,舌 のわ ずかな しびれ るような
感 じを訴 えた ものが1例 にあった のみ で,そ の
他 の重大な副作用は認 め られなか った.
(BuTDSを提供された田辺製薬K.Kに感謝する.)
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